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                                                                        :  الخلاصة
المزمن ، أجریت مقارنة  الطرازمصاب بمرض الفصام من  ضمری ٢٤٠درست الخطوط الجلدیة لـ      

بینهم وبین الأفراد الأصحاء في كل من مؤشر كثافة الأنماط ومؤشر دانكمیجر . لقد أظهرت النتائج  
وذلك بسبب زیادة أعداد  یاسیةؤشر كثافة الأنماط لدى مرضى الفصام مقارنة بالعینات القأرتفاع م

  القیاسیة .  بالعیناتالمستدیرات التي تملك أكثر من دلتا مقارنة 
) مقارنة ١٢,٩٨أما مؤشر دانكمیجر لوحظ أنخفاض قیم هذا المؤشر في عینة أناث المرضى (     

) ، في حین كانت قیم هذا المؤشر أعلى لدى ذكور مرضى الفصام ١٥,٤٨بالعینة القیاسیة الأنثویة (
) وذلك بسبب الأختلاف الجنسي لأعداد المستدیرات.لذا یتضح من ٥,٤٥) مقارنة بالعینة القیاسیة (٩,٣٩(

هذه النتائج المتحصل علیها لمرضى الفصام بأن لها علاقة بهذا المرض نفسه وأن الأختلافات الملاحظة 
 داخل الرحم مسببه حدوث المرض .   يثیر عوامل وراثیة أثناء تكونُ الجنینتقترح تأ

     Introductionالمقدمة     
 وأطراف تظهر البشرة السطحیة للإنسان علامات وخطوطاً بأشكال مختلفة خاصة في راحة الید   

عشر من النمو الجنیني الأصابع وأخمص القدم ، أن ترتیب الخطوط الجلدیة یكتمل خلال الأسبوع الرابع 
وحالما یكتمل تشكیلها فإنها لا تتغیر طول الحیاة عدا التغیر في الحجم لذا فان العوامل البیئیة الرحمیة 
(قبل الولادة) خلال فترة تكوینها هي التي تؤثر على طبیعة تشكیلها وترتیبها وذلك أن وجدت ظروف غیر 

ب هذه العلامات وخطوطها الجلدیة والتي لها الدور البارز قیاسیة ، ولا یقل دور الوراثة في تعیین تركی
 ].١والممیز والفعال[

للأشارة للعلم الذي یهتم بدراسة الخطوط الجلدیة  Dermatoglyphicsیطلق علم الخطوط الجلدیة     
] ، أن الدراسات التي آجریت حول الخطوط ٢القریبة منه[ وصفیاً وكمیاً في الأنسان والأنواع الأخرى

الجلدیة وأهمیة وطبیعة تشكیلها وعلاقتها ببعض الأمراض الوراثیة ، تؤكد مما لا یدع مجال للشك سیطرة 
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 DNAوتنظیم وراثي لعدد من الجینات علیها . أذ یوجد أرتباط مباشر بین أنماط الخطوط الجلدیة والدنا 
  ].٣والتي یمكن الكشف عنها من خلال الصفات الصحیة للفرد [

واحد من الأمراض التي تخضع لتأثیر وراثي لجینات متعددة   Schizophrenicالفصام أن مرض      
Polygenic  inheritance  (التجمعي) ذات التأثیر الأضافيAdditive genes  لعدد من الجینات

ذات سیادة قلیلة أو معدومة أو تكون متنحیة والتي تؤثر بدرجات مختلفة والتي تعطي درجات التهیؤ 
والتي تتأثر بالعوامل البیئیة التي تتعاون مع تحدید شده الفصام ، وبصورة عامه یتوافق نظام  الوراثي

  ] .٤،٥[ Diathesis atressالجینات العدیدة لنشأة الفصام مع وطأة الأستهداف للمریض
ف لقد تم أختیار دراسة الخطوط الجلدیة للمصابین بالفصام وتتجلى أهمیة هذه الدراسة كونها تضی    

معلومات جدیدة حول العلاقة بین التغیر في تركیب الخطوط الجلدیة ومدى الأصابة بهذا المرض ، كما 
تهدف الى أضافة معلومات مسجلة تكون لبنه لبناء دراسات آخرى حول الخطوط الجلدیة وعلاقتها ببعض 

   الأمراض .
                  Materials  and  Methodsالمواد وطرائق العمل : 

انثى مصابین مرض  ١٢٠ذكر و  ١٢٠لقد درست الخطوط الجلدیة في عینة عشوائیة مكونة من       
)، علماً بأن لهؤلاء المرضى أكثر من ثلاثة دخولات للمستشفیات وأن Chronicالفصام من النوع المزمن (

سة هي مستشفى الرشاد فترة مكوثهم هنالك كانت لاتقل عن السنة. أن المستشفیات التي شملناها بهذه الدرا
للامراض العقلیة والعصبیة بصورة رئیسة ، وبالأضافة الى مستشفى أبن رشد ومستشفى الیرموك، للأعوام 

٢٠١١- ٢٠١٠.  
سنة عند تاریخ أخذ  ٤٥سنة وبمتوسط مقداره  ٧٦-٢١تتراوح أعمار مرضى الفصام من الذكور بین    

 ٣٦,٥سنة وبمتوسط مقداره  ٧٦- ١٧الاناث بین البصمات ، في حین تتراوح أعمار مرض الفصام من 
سنة. عند الاطلاع على المعلومات المدونه في أستمارات المرضى یتبین لنا بأن أغلب أفراد العینة قد 

 أنحدرت من مدینة بغداد. 

بعد الأطلاع على استمارات المرضى تبین لنا بأن هناك علامات كثیرة أستخدمت في تشخیص 
م منها تحدید شدة الأضطراب النفسي ، كذلك من خلال نظرة تاریخ المرض والعلاقة هذا النوع من الفصا

الوراثیة والحالة الأجتماعیة ومن الأعراض السلوكیة لهذا المرض هو فقد تدریجي بالأهتمام بالأشیاء 
وتبدلات شخصیة تؤدي الى تحویله الى فاتر الشعور غیر مكترث ویكاد ینفصل المریض عن المجتمع. 

] لتعین أنواع ٧[ Holt] ، كما أستخدمت طریقة ٦[ Midloو  Cumminsد أعتمدت طریقة كل من لق
  ] لحساب الدلیل له .٨[ Dankmeijer’sالأنماط لنهایات الأصابع. وطریقة 

                    Results  and  Discussionالنتائج والمناقشة :
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   P.I.I.( Pattern Indensty Index(                 دلیل كثافة النمط 
) دلیل كثافة النمط لكل من أناث مرضى الفصام والعینة القیاسیة لأنماط طبعات ١یبین الجدول (       

والأقواس  Loopsوالعرویات  Whorlsالأصابع الثلاث التي ظهرت في الدراسة الحالیة وهي المستدیرات 
Archs على 0.1517و 0.1592ي البنصر والأبهام ( والتي تظهر أرتفاع قیم هذا المؤشر في أصبع (

) ، وكذلك الحال في الید الیسرى أظهر كل من   0.1350التوالي للید الیمنى مقارنة بالعینة القیاسیة (
الأبهام والبنصر أعلى قیم لهذا المؤشر لدى المرضى في حین كان البنصر ثم الأبهام أعلى قیم ( 

ة القیاسیة وبالنسبه لكلا الیدین أظهر مؤشر كثافة الأنماط لدى ) على التوالي للعین٠,١٣٥٠و ٠,١٣٠٧
) ، وذلك بسبب زیادة نسبه ١,٢١٩٢) مقارنة بالعینة القیاسیة (١,٣٦٢٤أناث مرضى الفصام (

وقلة أنماط الأقواس، كذلك أظهر هذا المؤشر أرتفاع  Triradiusالمستدیرات التي تمتلك أكثرمن دلتا 
) لید الیمنى وكذلك ٠,١٦٠٠و  ٠,١٦٧٥ر في كل من أصبع البنصر والأبهام (قیمته لدى المرضى الذكو 

) ، في حین كانت ٠,١٥٠٨و  ٠,١٦٠٠الحال في العینة القیاسیة أظهر الأبهام ثم البنصر أعلى القیم (
أعلى قیم مؤشر كثافة النمط في الید الیسرى للمرضى والعینة القیاسیة الأبهام ثم البنصر ، وكذلك الحال 

) مقارنة بالعینة القیاسیة ١,٣٨٤٢ان مؤشر كثافة الأنماط لدى المرضى الذكور أكثر أرتفاعاً (ك
أن مؤشر كثافة الأنماط یعتبر دلیل مهم في التطور البایولوجي یؤكد الأختلاف  ) .٢) جدول (١,٣٤٦٧(

 .قیاسیةثي بین المرضى والعینات ال] ، مما یؤشر هنا الى وجود تباین ورا١٠، ٩بین السكان [

                   Dankmeijer’s indexمؤشر دانكمیجر   

) مقدار دانكمیجر لكل من مرضى الفصام والعینات القیاسیة ، أذ یلاحظ أنخفاض ٣یظهر الجدول (   
) ، والتي ترجع الى أرتفاع ١٥,٤٨) مقارنة بالعینة القیاسیة (١٢,٩٨لدى أناث مرضى الفصام ( D.Iقیم 

) ، في حین یلاحظ كذلك أرتفاع ٤٨مقارنة بالعینة القیاسیة ( ٦٤عدد أنماط الأقواس لدى المریضات 
  D.Iى أرتفاع قیم لدى العینة القیاسیة ، مما أدى ال ٢٤مقارنة بـ   ٤٩أعداد الأقواس لدى المرضى الذكور

لدى العینة القیاسیة الذكریة . مثل هذه الحالة تلاحظ في المرضى  ٥,٤٥) لدى المرضى مقارنة بـ ٩,٣٩(
Mental retardation  وبعض الأمراض الوراثیة مثل متلازمة داونDown syndrome    (المنغولیا)

جلدیة وظهور المرض والتي تؤكد العدید ]. هذه النتائج تشیر الى العلاقة بین تشكیل الخطوط ال ١١، ٩[
من الدراسات أن عملیة تعین الخطوط الجلدیة تخضع لعدد من الجینات موزعة  على عدد من 

       الكروموسومات والتي تتلازم مع وجود تغیرات أو أضطرابات كروموسومیة .

  
  ) یمثل دلیل كثافة النمط  لكل من أناث مرضى الفصام والعینة القیاسیة١جدول (    

 أناث العینة القیاسیة أناث مرضى الفصام الأصبع الید
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 دلیل كثافة النمط العدد* دلیل كثافة النمط العدد*

 ٠,١٣٥٠ ١٦٢ ٠,١٥١٧ ١٨٢ ١ الیمنى
 ٠,١٢٠٠ ١٤٤ ٠,١٤٢٥ ١٧١ ٢ 
 ٠,١٠٢٥ ١٢٣ ٠,١٢٨٣ ١٥٤ ٣ 
 ٠,١٣٥٠ ١٦٢ ٠,١٥٩٢ ١٩١ ٤ 
 ٠,١٠٥٨ ١٢٧ ٠,١٢٣٣ ١٤٨ ٥ 

 ٠,١٣٥٠ ١٦٢ ٠,١٤٥٨ ١٧٥ ١ الیسرى
 ٠,١٣٠٠ ١٥٦ ٠,١٢٨٣ ١٥٤ ٢ 
 ٠,١٠٨٣ ١٣٠ ٠,١٢١٧ ١٤٦ ٣ 
 ٠,١٣٦٧ ١٦٤ ٠,١٤٣٣ ١٧٢ ٤ 
 ٠,١٠٩٢ ١٣١ ٠,١١٨٣ ١٤٢ ٥ 

 ١,٢١٩٢ ١٤٦٣ ١,٣٦٢٤ ١٦٣٥ المجموع

  .لكل من العرویات الكعبریة والزندیة  ١،  ٢العدد یمثل عدد الدلتاوات  المستدیرات   *
  ) یمثل دلیل كثافة النمط  لكل من ذكور مرضى الفصام والعینة القیاسیة. ٢جدول (     
 ذكور العینة القیاسیة مرضى الفصام ذكور الأصبع الید

 النمطدلیل كثافة  العدد* دلیل كثافة النمط العدد*

 ٠,١٦٠٠ ١٩٢ ٠,١٦٠٠ ١٩٢ ١ الیمنى
 ٠,١٣٢٥ ١٥٩ ٠,١٢٢٥ ١٤٧ ٢ 
 ٠,١٣٥٨ ١٦٣ ٠,١٢٥٠ ١٥٠ ٣ 
 ٠,١٥٠٨ ١٨١ ٠,١٦٧٥ ٢٠١ ٤ 
 ٠,١١٦٧ ١٤٠ ٠,١٢٨٣ ١٥٤ ٥ 

 ٠,١٥٥٠ ١٨٦ ٠,١٥٥٠ ١٨٦ ١ الیسرى
 ٠,١٣٧٥ ١٦٥ ٠,١٢٨٣ ١٥٤ ٢ 
 ٠,١١٧٥ ١٤١ ٠,١١٧٥ ١٤١ ٣ 
 ٠,١٣٤٢ ١٦١ ٠,١٤٩١ ١٧٩ ٤ 
 ٠,١١٣٣ ١٣٦ ٠,١٢٧٥ ١٥٣ ٥ 

 ١,٣٤٦٧ ١٦١٦ ١,٣٨٤٢ ١٦٦١ المجموع

  لكل من العرویات الكعبریة والزندیة.    ١،  ٢العدد یمثل عدد الدلتاوات  المستدیرات   *
    لكل من مرضى الفصام والعینات القیاسیة index  s,Dankmeijer) مقدار دلیل٣جدول (   

  عدد الحالة
 Archesالأقواس 

 الأقواس/المستدیراتدلیل  Whorlsالمستدیراتعدد 

 15.48 ٣١٠ ٤٨ العینة القیاسیة الأنثویة
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 12.98 ٤٩٣ ٦٤ أناث مرضى الفصام 

 5.45 ٤٤٠ ٢٤ العینة القیاسیة الذكریة

 9.39 ٥٢٢ ٤٩ ذكور مرضى الفصام
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Dermatoglyphic Study of Pattern Indensty Index 
and Dankmeijer’s In Schizophrenia Patients 

 Abstract 
    In a dermatoglyphic study  of 240 patients with chronic schizophrenia 
,comparison was made with their normal series.Digital dermatoglyphics of 
pattern indensty index(PII) and Dankmeijer’s index(D.I) was calculated. The 
results showed  the value of indices pattern indensity in the  patients . There is 
significant increase in the number of whorls in the patients as compared with the 
normal series . There was  a reduction in D.I. and the female patients showed 
significantly lower (12.98) from the control (15.48).But the difference between 
males the patients highest value in this index (9.39) and control males. It is 
argued that these findings in schizophrenia patients are associated with the 
disease itself. The observed differences suggest the genetic of factors in the 

aetiolgy, and possibly teratological factors as well.                                          
Keyword:Dermatoglyphic,schizophrenia ,pattern indensty index,Dankmeijer’s              


